Concordancia de la Citología de Impresión y la Patología con Nevus Conjuntivales en la Clínica Oftalmológica de Cartagena by Mozo Castro, Augustin Arturo et al.
137
Concordancia de la Citología 
de Impresión y la Patología
con Nevus Conjuntivales en la 
Clínica Oftalmológica
de Cartagena
1Agustín Arturo Mozo Castro MD
2Rosario Pizza Barrios MD
3Mónica Patricia Muñoz Lara MD
4Enrique Ramos Clason MD
Rev. Sociedad Colombiana de Oftalmología Vol. 47 (2): 137 - 144, 2014
Concordance Between Impression Cytology and Pathology 
Evaluation in Patients with Conjunctival Nevus at Clínica 
Oftalmológica de Cartagena
Resumen
Objetivos: Evaluar la concordancia entre la 
citología de impresión y el estudio de anatomía 
patológica en pacientes con nevus conjuntivales 
que consultaron al Departamento de Córnea 
de la Clínica Oftalmológica de Cartagena.
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Métodos: Se tomaron 48 ojos de 44 
pacientes con hiper o hipopigmentación 
conjuntival a los que se le realizó citología 
de impresión y estudio histopatológico 
comparándose los resultados.
Resultados: Durante Junio 2011 a Junio 
2012 se incluyeron 48 pacientes con sospecha 
de nevus conjuntivales a los cuales se les realizó 
citología de impresión y estudio histopatológico. 
Tuvo más prevalencia el sexo femenino con 
68.75%. La edad promedio fué de 34.5 años. 
Las lesiones encontradas en OD fueron el 
52.08%. El 60.42% presentaron pigmento 
leve o moderado seguido de un 35.42% de 
pacientes con abundante pigmentación. La 
localización más común de la lesión fué la 
conjuntiva bulbar con 93.75%. La citología 
de impresión resultó positiva para nevus en 
el 89.58% mientras que la patología arrojó 
resultados de nevus sub-epitelial en un 35.42%, 
seguido de nevus compuesto y de unión en el 
33.33 y 20.83% respectivamente, y ausencia 
de nevus en el 10.42%. La sensibilidad de la 
citología de impresión fué de 93.02% con una 
especificidad del 40%.
Conclusiones: La citología de impresión es 
un método altamente sensible para la detección 
de nevus conjuntivales y puede ser utilizado 
como prueba de tamizaje. 
Palabras clave: citología de impresión, 
nevus conjuntival.
Abstract
Objectives: To evaluate the concordance 
between impression cytology and pathology 
evaluation in patients with conjunctival nevus 
attending Cornea Clinic at Clinica Oftalmológica 
de Cartagena.
Study Design: Concordance Study
Methods: We evaluated 48 eyes from 
44 patients with conjunctival hyper or 
hypopigmentation whom underwent 
impression cytology and histopathology 
assessment to find concordance between 
two methods.
Results: During June 2011 to June 
2012, we included 48 patients with suspected 
conjunctival nevus whom underwent 
impression cytology and histopathology study. 
Female prevalence was 68.75%. Average 
age was 34.5 years. Lesions were found in 
right eye in 52.08% of patients. 60.42% 
had moderate or mild pigment followed by 
35.42% with abundant pigment. The most 
common location of injury was the bulbar 
conjunctiva with 93.75%. Impression cytology 
was positive for nevus in 89.58%, while 
pathology studies showed subepithelial nevus 
in 35.42% of cases, followed by compound 
nevus and union nevus with 33.33% and 
20.83% respectively. 10.42% of patients 
showed absence of nevus. Sensitivity of 
impression cytology was 93.02% while 
specificity of the test achieved 40%.
Conclusions: Impression cytology is a 
highly sensitive method to detect conjunctival 
nevi and can be used as a screening test.
Keywords: Impression cytology, conjunctival 
nevus. 
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Introducción
Una variedad de tumores y lesiones 
similares ocurren en la conjuntiva. Las lesiones 
de origen melanocítico son tan comunes como 
los tumores epiteliales1 incluyendo melanosis 
conjuntival, melanosis primaria adquirida, 
melanosis secundaria, nevus y melanoma. 
La mayoría de estas lesiones son benignas 
pero algunos pueden ser potencialmente 
malignas, por lo cual se hace importante 
diagnosticar y diferenciar la variedad de 
lesiones conjuntivales1, 2.
El 52 % de todos los tumores melanocíticos 
corresponde al nevus conjuntival1, siendo 
éste el mas común en la superficie ocular de 
los niños3. Estas lesiones se encuentran en 
un 72 % en la conjuntiva bulbar, 15 % en la 
carúncula y 11 % en el pliegue semilunar. Son 
excepcionales en fondos de saco y conjuntiva 
tarsal, por lo que cualquier lesión en esta 
localización debe ser considerada melanoma o 
un precursor del mismo y deberá ser biopsada. 
La pigmentación es muy variable desde marrón 
claro a chocolate oscuro encontrándose en el 
30 % no pigmentados. 
La identificación clínica e histopatológica 
de estas lesiones son importantes para su 
reconocimiento correcto y tratamiento 
adecuado1, 4. Lesiones benignas tratadas como 
malignas conducen a tratamientos innecesarios 
y melanomas o melanosis subvaloradas y sin 
tratamiento precoz conducen al empeoramiento 
del pronóstico vital del paciente evolucionando 
hacia melanomas con una mortalidad del 25 
% a los cinco años4. 
La citología de impresión al ser una técnica 
histopatológica, si está correctamente realizada, 
tiene una sensibilidad y especificidad alta con 
falsos positivos y negativos que apenas llegan al 
3 %. Esto permite que los resultados obtenidos 
mediante esta prueba evidencie la manifestación 
máxima de una enfermedad sistémica sobre la 
superficie ocular.
Con el siguiente estudio buscamos 
correlacionar los resultados entre el estudio 
de patología y la citología de impresión en los 
pacientes con nevus conjuntival atendidos en 
la Clínica Oftalmológica de Cartagena.
Materiales y métodos
Tipo de estudio 
Se propone un estudio de concordancia 
diagnóstica, el cual se llevará a cabo en la 
Clínica Oftalmológica de Cartagena en el 
periodo comprendido entre el periodo Junio 
2011 – Junio 2012.
Sujetos de estudio (Muestra): 
Todos los pacientes con hiper o hipopigmentación 
conjuntival remitidos de la Clínica Oftalmológica 
de Cartagena al Servicio de Segmento anterior 
durante el periodo 2011 a Junio 2012 que 
cumplan los criterios de selección.
Criterios de Inclusión
Pacientes con hiper o hipopigmentación 
conjuntival sin otra patología ocular asociada.
Pacientes residentes en la ciudad de Cartagena.
Pacientes a los cuales se les realice citología de 
impresión y estudio histopatológico.
Criterios de exclusión
Pacientes con otra patología ocular que 
pueda afectar los resultados de los exámenes 
como síndrome disfuncional lagrimal, glaucoma, 
malformación de los párpados y enfermedades 
autoinmunes.
Revista SCO AbrJun 2014.indd   139 1/08/14   22:34
Revista Sociedad Colombiana de Oftalmología - Volumen 47 (2) Abril - Junio 2014
140
Muestra: La muestra se tomó de los pacientes 
con hiper o hipopigmentación conjuntival 
remitidos de la Clínica Oftalmológica de 
Cartagena al servicio de segmento anterior 
que cumplan con lo definido en la población 
objeto de estudio durante el periodo Junio 
2011 a Junio 2012.
Análisis estadístico: Las características 
clínicas basales serán resumidas en medias +/- 
desviaciones estándar para variables continuas 
y en porcentajes para variables categóricas o 
dicotómicas. Los resultados se presentaran en 
tablas de distribución de frecuencia simples, 
tablas de contingencia, gráficos de tortas 
y barras. Además se realizará el cálculo de 
sensibilidad y especificidad de la citología de 
impresión, así como la concordancia basada 
en el índice kappa.
Aspectos éticos: Este estudio se basó 
en las regulaciones de la declaración de 
Helsinki. El personal responsable de la 
investigación es competente y cuenta con 
experiencia en el campo investigativo. La 
información recolectada para fines del estudio 
será estrictamente confidencial y una vez se 
recojan los datos por medio de los formatos 
de reporte de caso, serán conservados por uno 
de los investigadores principales. A cada uno 
de los pacientes participantes del estudio se 
les hará firmar un consentimiento informado 
donde se le explica de forma clara y veraz la 
intervención que se realizará, sus beneficios y 
posibles complicaciones; además, se le informará 
acerca del propósito de la investigación y la 
confidencialidad de sus registros clínicos. Se 
tendrá autorización del comité de bioética de 
la Clínica Oftalmológica de Cartagena para 
la realización del estudio.
Resultados
Durante el periodo comprendido entre 
Junio 2011 y Junio 2012 se incluyeron 48 
pacientes que presentaban sospecha de nevus 
conjuntivales y a quienes se les realizó citología 
de impresión y estudio histopatológico.
Con relación a las características 
sociodemográficas, la distribución de sexo en 
este tipo de patología tuvo más prevalencia en 
el sexo femenino con un 68.75% (33). Con 
respecto a la edad, el promedio fué de 34.5 
años con un rango entre 11 y 65 años. El 50% 
(24) de los sujetos fueron de raza mestiza con 
un 37.5% en la raza negra(18).
Las características clínicas de los pacientes 
con lesiones sospechosas de nevus conjuntival 
se presentaron en el OD en un 52.08% (25). 
Con relación al color de la lesión el 60.42% 
(29) presentaron moderado o leve pigmento 
seguido de abundante pigmento en un 35.42% 
(17) ( Gráfica 1). La localización mas común 
de la lesión fué la conjuntiva bulbar en un 
93.75% (45); afectando en su mayoría el 
cuadrante temporal con 45.83% (22) y seguido 
del cuadrante nasal con 37.5% (18) (Gráfica 
2). La citología de impresión resultó positiva 
para nevus en un 89.58% (43), mientras que 
la patología arrojó resultados de nevus sub-
epitelial en 35.42% (17) nevus compuesto y 
nevus de unión con 33.33% (16) y 20.83% 
(10) respectivamente y ausencia de nevus en 
el 10.42% (5) (Tabla 1).
Con relación al análisis estadístico, la 
sensibilidad de la citología de impresión fué del 
93.02% mientras la especificidad fué de 40%. 
El valor predictivo positivo fué del 93.02% y 
negativo del 40%. La concordancia entre las 
pruebas medida por el índice kappa fué de 0.33 
con un intervalo de confianza de -0,17 a 0.83, 
mostrando una concordancia débil (Tabla 2).
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Discusión
En el presente estudio 48 muestras fueron 
sospechosas de nevus conjuntival y fueron 
evaluadas clínicamente bajo citología de 
impresión y patología. La citología de impresión 
reveló positividad para el diagnóstico de nevus 
conjuntival sin determinar la capa afectada por 
lo cual para la confirmacion del diagnóstico de 
nevus se realizó estudio de histopatología. La 
primera aplicación de citología de impresión 
con el uso de papel de acetato de celulosa 
para el diagnóstico de lesiones conjuntivales 
se realizó en 1992 y reportó una correlacion 
del 73% con la histopatología en tumores 
pigmentados en conjuntiva bulbar5. Otras 
lesiones melanocíticas incluyendo 4 nevus y 1 
melanoma, tambien fueron evaluadas en otro 
estudio mostrando una correlacion lógica entre 
los dos test diagnósticos6.
A pesar del número grande de lesiones 
evaluadas en este estudio, la mayoría de los casos 
de nevus fueron reportados en la conjuntiva 
bulbar cerca del limbo corneoescleral haciendo 
posible la realización de la citología de impresión 
por su localización anatómica. Las ventajas de 
la citología de impresión sobre otras técnicas 
diagnósticas como el raspado con espátula y 
la biopsia, es que ésta es menos traumática no 
invasiva y nos brinda información sobre las 
células de la muestra. Otra ventaja encontrada 
es que se preserva la poblacion de células stem 
en comparacion con la biopsia7.
Nadai y cols encontraron una sensibilidad 
del 91.4% para el diagnóstico de nevus 
conjuntival con citología de impresión8 
comparado con el 93.04% encontrado en el 
nuestro, lo que confirma que es una buena 
prueba de tamizaje. La edad media observada 
en nuestro estudio fué de 34.5 años, lo cual 
se encuentra de acuerdo con otros autores que 
reportaron el inicio de las manifestaciones a 
una edad media de 32 años9. Otros estudios 
reportan que la primera detección del pigmento 
ocurre durante la pubertad cuando aumenta la 
migración de pigmento y la proliferación de 
células del nevus debido a cambios hormonales3, 
11. Sin embargo, el crecimiento de los nevus 
también ocurre por otro factores como infiltrado 
celular inflamatorio12, atopía10, respuesta inmune 
del mismo nevus3 o aumento del pigmento en 
regiones amelanóticas1.
Conclusiones
A pesar que el nevus conjuntival evoluciona 
en menos de un 1% a melanoma3, la citología 
de impresión no reemplaza el estudio 
histopatológico, que es el gold-standard para 
la detección y diagnóstico de melanomas u otros 
tumores conjuntivales cuando los sospechamos 
clínicamente. Además, este estudio no sólo nos 
ayuda para la detección de lesiones pigmentadas 
sino que proporciona información para establecer 
diagnósticos diferenciales con otras lesiones de 
tipo no pigmentado.
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Tabla 1. CORRELACIÓN CITOLOGÍA DE IMPRESIÓN
Y PATOLOGÍA EN NEVUS CONJUNTIVALES
Patología
TOTALCitología de
Impresión positiva
para Nevus
Compuesto De unión Subepitelial Negativo
No 0 2 1 2 5
Sí 16 8 16 3 43
TOTAL 16 10 17 5 48
Tabla 2. CITOLOGÍA DE IMPRESIÓN PARA
EL DIAGNÓSTICO DE NEVUS CONJUNTIVAL
Patología
SI NO TOTAL
Citología de impresión 
Positiva para Nevus
SI 40 3 43
NO 3 2 5
TOTAL 43 5 48
Parámetro Valor Intervalo de confi anza al 95%
Prevalencia de la enfermedad 89,58% 76,56% 96,10%
Pacientes correctamente diagnosticados 87,50% 74,06% 94,81%
Sensibilidad 93,02% 79,88% 98,18%
Especifi cidad 40,00% 7,26% 82,96%
Valor predictivo positivo 93,02% 79,88% 98,18%
Valor predictivo negativo 40,00% 7,26% 82,96%
Cociente de probabilidades positivo 1,55 0,75 3,19
Cociente de probabilidades negativo 0,17 0,04 0,81
Coefi ciente de concordancia Kappa 0,330 -0,17 0,832
Tablas
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Gráfica 1 Distribucion porcentual del color de la lesion.
Gráfi cas
Gráfica 2 Distribución de localización de afección en conjuntiva bulbar.
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